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EXPLICATION 


DES  PLANCHES 


PLANCHE  1 

Bubon  cliancreux  pliagédénique,  étendu  de  l’aine  au  pli 
génito-crural  (chancre  pliagédénique  serpigineux). 

Le  sujet  porteur  de  ce  chancre  a guéri,  après  une  seule 
cautérisation  au  fer  rouge. 

PLANCHE  II  ' 

Fig.  1.  Six  chancres  simples,  à la  période  de  progrès,  dé- 
veloppés sur  les  oreilles  d’un  chat,  à la  suite  d’inoculations 
pratiquées  par  M.  Basset. 

Fig.  II.  Chancre  syphilitique  du  pénil,  transformé  in  situ 
en  plaque  muqueuse.  La  transformation  est  complète  à la 
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circonl'éroiice;  le  centre  seul  n’esl  pas  encore  recouvert  de 
la  pellicule  cicatricielle  caractéristique. 

M.  Viennois  a rapporte  1 observation  de  ce  chancre  dans 
son  Mémoire  intitulé  : De  h Syphilis  Irayismise  par  la  vacci- 
nation.  Paris,  i 860.  P.  45. 


PLANCHES  III,  IV,  Y,  VI,  VII  ET  VIII 


Chancres  primitifs,  produits  par  la  contagion  delà  syphi- 
lis secondaire  (chancres  mammaires  et  céphaliques). 


PLANCHE  III 

Fig.  1.  Chancre  fortement  induré  du  mamelon  et  de  l’a- 
réole chez  une  nourrice  infectée  par  un  nourrisson  syphi- 
litique. 

Fig.  II.  Chancre  du  sein  développé  à une  petite  distance 
du  mamelon;  large,  présentant  à un  haut  degré  l’induration 
parcheminée. 


PLANCHE  IV 

Fig.  1.  Chancre  du  pourtour  du  mamelon,  profond,  lorle- 
ment  induré;  le  mamelon  est  gontlé  et  comme  disséqué  par 
rulcération  qui  entoure  sa  base. 
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Kig.  II.  l’elil  cliancre  du  mamelon,  empiétant  un  peu  sur 
l’aréole;  induration  bien  caractérisée. 


PLANCHE  Y 

Fig.  l.  Chancres  multiples  du  sein  : l’un  de  ces  chancres, 
développé  sur  le  mamelon  et  un  peu  à côté,  est  recouvert 
d’une  croûte  épaisse  ; un  autre,  situé  au-dessus  du  mamelon, 
a été  débarrassé  de  la  croûte  qui  le  recouvrait,  et  laisse  voir 
une  ulcération  arrondie,  assez  profonde;  un  troisième,  très- 
petit,  en  face  du  premier,  est  également  recouvert  d’une 
croûte.  Tous  ces  chancres,  en  voie  de  progrès,  ont  été  ino- 
culés à la  malade  sans  résultât. 

Fig.  II.  Chancre  de  l’aréole,  recouvert  d’iine  croûte,  se 
confondant  avec  un  autre  chancre  semblable,  mais  plus 
petit,  et  situé  un  peu  plus  en  haut  et  en  dehors. 

Les  chancres  représentés  dans  les  trois*  planches  précé- 
dentes étaient  accompagnés  d’adénite  axillaire  caractéris- 
tique. Les  nourrices  qui  en  étaient  affectées  ont  toutes  pré- 
senté ultérieurement  des  éruptions  constitutionnelles  non 
douteuses. 


PLANCHE  Y1 

Fig.  I.  Chancre  primitif  de  la  lèvre  supérieure,  situé  sur 
la  ligne  médiane,  induré,  chez  une  jeune  fille  de  seize  ans. 
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Fie.  11.  Chancre  primitiT  de  la  lèvre  supérieure,  profond, 
anfractueux,  chez  un  jeune  homme  de  quinze  ans.  Ce 
chancre,  dont  le  diagnostic  fut  d’abord  douteux,  a guéri  en 
vingt  jours  avec  le  traitement  mercuriel,  bien  qu’il  eût  ré- 
sisté longtemps  à d’autres  médications  très-variées. 


PLANCHE  Yll 


Fig.  1.  Chancre  primitif  de  la  lèvre  inférieure  situé  sur 
la  ligne  médiane. 

Fig.  11.  Chancre  primitif  des  paupières  de  l’œil  droit,  chez 
une  jeune  tille  de  treize  ans.  Ce  chancre  paraît  avoir  débuté 
<à  l’angle  externe  des  paupières,  et  s’être  étendu  plus  tard  à 
peu  près  également  aux  paupières  supérieure  et  inférieure  : 
induration  très-marquée,  guérison  rapide  avec  le  traite- 
ment mercuriel. 


PLANCHE  YllI 


Fig.  1.  Chancre  primitif,  très-étendu,  fortement  induré,  de 
la  lèvre  inférieure  et  du  menton,  chez  un  enfant  de  quinze 
mois,  infecté  par  sa  mère  après  la  naissance. 
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Img.  11.  Chancre  induré  de  lacommissure  gauche  des  lèvres, 
recouvert  d’une  croûte,  avec  adénite  sous-maxillaire  très- 
développée,  chez  un^enfant  de  deux  ans.  Ces  deux  malades 
sont  des  exemples  frappants  d’enfants  très-jeunes  porteurs 
d’une  syphilis  acquise. 


PLANCHE  IX 

Coïncidence  de  la  syphilis  primitive  avec  les  autres  mala- 
dies vénériennes  ; 1“ chancre  syphilitique  et  blennorrhagie; 
2°  chancre  syphilitique  et  chancre  simple  ; 5“  chancre  syphi- 
litique, chancre  simple  et  blennorrhagie. 

Fig.  I.  Chancre  syphililique  primitif,  avec  l’ulcération  su- 
perlicielle,  les  bords  non  taillés  à pic,  la  couleur  rouge, 
l’apparence  ecchymotique,  la  suppuration  peu  abondante  et 
surtout  l’induration  qui  le  caractérisent.  Ce  chancre,  en  voie 
(le  progrès,  a été  inoculé  au  malade  sans  résultat. 

Blennorrhagie^contractée  en  mênie  temps  que  le  chancre, 
ayant  éclaté  quelques  jours  avant. 

Fig.  11.  Chancre  syphilitique  mixte.  Ce  chancre,  situé 
moitié  sur  la  rainure  balano-préputiale,  moitié  sur  la  mu- 
queuse du  prépuce,  est  en  voie  de  réparation  sur  ce  dernier 
point  et  en  pleine  période  de  progrès  sur  Faufre.  C’est  Là 
qu’on  trouve  tous  les  signes  du  chancre  mixte  : fond  grisâtre, 
bords  taillés  à pic,  suppuration  abondante,  réinoculabilité 
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(du  pus  a ùlé  prissui'  ce  point  pour  être  inoculé  au  malade 
et  a donné  naissance  à la  pustule  caractéristique)  ; en  outre, 

1 induration  est  très-marquée  et  le  malade  a eu  ultérieure-- 
ment  une  éruption  constitutionnelle  non  douteuse. 

Fr;,  lit.  Chancre  syphilitique  mixte  et  blennorrhagie. 

lia  blennorrhagie  n’offre  ici  rien  de  particulier;  elle  a été 
contractée  en  même  temps  que  le  chancre. 

Le  chancre  est,  sur  toute  sa  surface,  anfractueux,  à fond 
. grisâtre,  à bords  taillés  à pic,  suppurant  abondamment  ; ino- 
culé au  malade,  il  a produit  la  pustule  caractéristique. 

Ce  chancre  est  fortement  induré  et  il  a été  suivi  d’accidents 
secondaires  très-manifestes. 


1M.ANCHE  X 

Fig.  I.  Orchite  blennorrhagique  parenchymateuse  terminée 
par  la  gangrène  des  membranes  d’enveloppe  et  l’issue  de 
la  substance  testiculaire  à travers  la  perforation.  Le  testicul  e 
s’est  complètement  vidé,  mais  il  ne  s’est  pas  formé  de  fon- 
gus  proprement  dit. 

Fig.  II.  Sarcocèle  syphilitique  terminé  par  la  suppuration 
du  testicule,  l’issue  au  dehors  des  canalicules  spermatiques , 
le  bourgeonnement  de  la  substance  herniée  et  la  formation 
d’un  fongus  testiculaire  syphilitique. 
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(.os  |)!nnelies  de  cel  .Vllas  oui  élô  dessinées  par  .M.  (iuv,  el  lilliographiée.s 
par  MM.  Vkiinay  f.t  Beiigeh 
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